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近 50年来世界人口期望寿命

的演变轨迹

任 强

内容摘要 进入 21世纪以来,全球人口已经突破 60亿,但是人口增长速度明显减慢。许多国家

已经完成了人口转变,其总和生育率在更替水平以下。与此同时, 人口健康状况得到明显改善, 死亡

水平显著降低, 期望寿命在不断提高。本文利用联合国人口司发布的 192个国家人口死亡信息,系统

分析了世界人口平均期望寿命在过去 50年里的演变态势、区域差异以及演变模式。结果显示世界人口

期望寿命经历了半个多世纪的持续增长,有50%以上的人口或国家平均期望寿命达到了 70岁。演变轨

迹呈多样化的发展模式,区域发展不平衡。欠发达地区总体上较发达地区增幅大,人口比重上升幅度也

很显著。人均期望寿命增幅最大的是亚洲国家,非洲国家与世界不同步,而且区域内差异较大。
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人类历史进入 21世纪以来,全球人口规模已经突破 60亿。在经历了上个世纪 60 年代末~ 70年

代初人口爆炸大讨论之后(如 Meadow s等, 1972; Ehr lich, 1968) ,经过近几十年国际社会人口调节的

努力和人们生育行为的转变, 许多国家完成了人口转变, 2003年有 50%以上国家的总和生育率低于

2 1的更替水平( Wilson, 2004)。全球人口增长速度已经明显减缓,据联合国( UN, 1999)和 IIASA

( Lutz 等, 1997)的研究预测,本世纪末有望看到人口规模达 90亿左右的极限值。

伴随而来的是发达国家严重的人口老龄化和劳动力短缺, 发展中国家人口老龄化也开始显现等

人口问题。与此同时,也应看到全球社会经济的发展, 生活条件的大大改善,在人口增长得到有效控

制的同时,人口平均期望寿命大幅提高。自 1840年以来, 观测到的国家最高期望寿命几乎呈线性增

长,平均每年提高 0 25岁。虽然目前观测到的国家最高期望寿命已经达到 85岁(如日本女性) ,但是

趋势仍然没有停止增长的迹象。人口期望寿命的极限是多少, 目前仍然不清楚。自上个世纪 20年代

以来, 几乎所有学者和机构关于最高期望寿命的假设都一再被实际观测到的人口期望寿命打破( Oep

pen等, 2002)。Wilmoth等( 2003)根据瑞典上百年的可信数据的研究, 推测上世纪 90年代世界最高

死亡年龄是 115岁或 116岁。目前为止有记录的最高寿命是 122 45岁( Robine等, 1999)。

总之,自二战以来,世界各国在社会、经济等方面都取得了巨大的成就, 公共卫生条件得到了极大

的改善,人口健康水平普遍得到提高,突出地表现在人口死亡水平的下降, 人均期望寿命的大幅增高。

然而,也有一些国家因社会动荡、自然灾害等原因出现一定程度的下降趋势( M cM icheal等, 2004)。

近年来,学者、公众基本达成共识 ! ! ! 期望寿命高并不意味着生活质量就好, 因而在人口健康领域出

现了大量的研究。Masters等( 2001)利用世界卫生组织发布的人口健康信息资料, 系统评估了 1999

年世界上 191个国家的健康期望寿命状况。其结果同样显示出在各个国家之间健康期望寿命比人均

期望寿命增速更快, 健康期望寿命的性别差异小于总的人均期望寿命。因此, 有必要对世界人口健康
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状况的改善和发展轨迹进行系统总结。本文利用联合国人口司发布的人口死亡数据( U N, 2002) , 系

统归纳了 192个国家和地区过去五十多年来的人口健康状况及发展趋势、区域模式和差异。

1 世界人口期望寿命

在上个世纪 50年代初,全球人口规模在26 4亿,平均期望寿命仅 46 5岁,到 70年代末人口增长

到 42 5亿,平均期望寿命提高至 59 8 岁, 而在本世纪初人口规模已达 62 6 亿, 期望寿命也提高至

65 4岁。在过去的 50年中,前 25年人口增长了 15 1亿,期望寿命提高了 13 3岁,而后 25年里人口

增加了 20 1亿,期望寿命仅增加了 5 6岁。由此看见,世界平均期望寿命在二战以后,前半段时间增

幅远远大于后半期, 而人口数量增幅却明显小于后半期。这主要应归结于社会经济的全球化、现代

化、基础设施的建设、生活环境的改善、饮水和食物安全程度的提高、现代医疗技术水平的提高和传

播,等等。

1. 1 国家数量的分布趋势

图 1 不同时期的期望寿命按国家

数量的累积比例, 1950~ 2005

图 1显示, 自上个世纪 50年代~ 21 世纪初, 世界各国

的期望寿命水平得到了大幅度的提高。在 1950年时尚有

50%的国家期望寿命不到 50岁, 不到 40岁的国家占到了

25% ,能够达到 60岁的国家仅 25% ,达到 70岁的国家尚不

足 5%。而 25年后期望寿命不足 50岁的国家降到了 25%

以下,有一半的国家达到了 65 岁, 近 25%的国家超过了 70

岁。21世纪初,不到 40 岁的国家仅占 5%, 只有 25%的国

家期望寿命不到 60岁, 有一半以上的国家期望寿命达到了

70岁以上,而且有 25%的国家期望寿命超过了 75岁。总体

上看,过去的 50年里,前 25年期望寿命改善的幅度大于后

25年。

1. 2 人口规模的分布趋势

以上是就国家层面所表现出来的期望寿命水平及其发展趋势。因为世界各国之间人口规模差异

很大,各国医疗卫生条件差异也非常巨大,这样的指标反映不了世界人口健康实际水平的分布状况以

及发展趋势。因此, 很有必要以各国人口数量为权重来看世界人口数量在不同平均期望寿命水平下

的演变态势。图 2是全球人口按照各国人口加权的期望寿命发展态势。由图 2( A)可以清晰地看到,

在 21世纪初平均期望寿命达到 70岁以上的人口比例已经超过了一半以上,而在上个世纪 70年代末

仅为 25%, 50年代初也仅有不到 5%。值得关注的是, 在高期望寿命水平的人口比例仍然在上升, 这

意味着发达国家的期望寿命仍在继续提高,甚至个别发展中国家期望寿命已经步入发达国家行列, 平

均期望寿命达到 75岁以上的人口比例已占 17%。从人口规模的角度来看,世界人口的平均期望寿命

提高也是非常明显的。全球50%以上的人口在上个世纪 50年代初期望寿命不到 40岁,到 70年代末期

望寿命达到 65岁的人口比例超过了 50%, 20世纪初此比例人口的平均期望寿命已经提高到了 70岁。

虽然世界各国人口的死亡水平都大大地得到了降低,但是世界上两个超级人口大国(中国和印

度)健康水平的改善和提高对全球人口平均期望寿命的改善贡献巨大, 尤其表现在上个世纪二战~ 70

年代之前这段时期。例如,在上个世纪 50年代初,世界人口的 50%生活在平均期望寿命 40岁的健康

水平之下。但是如果不包含中国和印度,将会有 50%以上的人口期望寿命超过 60 岁∀。也就是说,

∀ 当时中国人口期望寿命仅 40 8 岁, 印度为 38 7 岁, 均低于世界平均值 46 5 岁。



5期 任 强 近 50 年来世界人口期望寿命的演变轨迹 77

在此期间由于中国和印度人口健康状况的改善,使得世界人口的平均期望寿命提高了 20多岁。在上

个世纪 70年代末和本世纪初,如果也从世界人口 50%的中位值来看,中国和印度人口死亡水平变化

的作用不很显著。但是, 实际上并非如此,其主要原因是中、印两国人口死亡水平变化幅度步调不一

致所导致的相互抵消的结果。从图 2( A)中可以看到,两国人口死亡水平的下降使得世界人口期望寿

命获益比例就相当于该国人口所占当时世界人口的比重。在上个世纪 70年代末,印度人口死亡水平

的降低使得全球人口期望寿命在 50岁以上的比例增加了 15 4%, 同期中国使得全球人口期望寿命在

65岁以上的比例增加了 22 7%。同样的结果,在 21世纪初,印度人口死亡水平的下降使得期望寿命

在 60岁以上的全球人口比例增加了 16 7%,中国人口死亡水平的下降使得期望寿命在 70岁以上的

全球人口比例增加了 20 7%。∀

图 2 不同时期的期望寿命按世界人口数量的累积比例, 1950~ 2005

2 世界人口期望寿命的时空变化

2. 1 人口期望寿命变动趋势

全球人口健康水平的改善是 20世纪社会经济、卫生事业取得的巨大成就之一。包括许多发达国

家在内,世界上绝大多数国家的死亡率都在持续下降, 人均期望寿命得到了大幅度的提高。这种现象

被诸多学者称之为#人口健康转变∃过程,其特征表现在因传染病的死亡率下降,而慢性病或退行性疾

病导致的死亡率上升。因此, 人均期望寿命的基本趋势特点表现在死亡水平较高的国家提高速度非

常快,而在死亡水平较低的国家提高的相对较慢。

在表 1中, 联合国发布的人均期望寿命和按照各国人口权重估算的期望寿命平均值都显示增长

的趋势。1950~ 1970年代增幅显著地大于 1980~ 1990 年代, 在 1960年代中期以前, 尚有 50%以上

的国家人均期望寿命低于 50岁, 1980年代末则有 50%以上的国家人均期望寿命可以达到 65 岁, 到

本世纪初则将近 70岁。在过去的 50年里,期望寿命提高了 36%。但是, 也要看到, 由于世界各国社

会经济发展的不平衡,各国间人均期望寿命的差距经历了 1970年代中期之前的趋势缩小之后, 又逐

步扩大,而且呈现差距越来越大的趋势。世界人均期望寿命最高的国家记录也在不断刷新。本世纪

初已经突破了 80岁,而最低国家的水平在过去 50年里即使在个别年份有所增高,但最终仍然停留在

原有的水平。

∀ 在 20 世纪 70年代末,印度和中国人口期望寿命分别是 53 岁和 65 岁,分别占世界人口的 15 4%和 22 7% ;

在 21 世纪初, 印度和中国人口期望寿命分别是 64 岁和 71 岁,分别占世界人口的 16 9% 和 20 7%。



78 人口研究 31 卷

表 1 世界各国人口期望寿命的统计特征, 1950~ 2005

年份 极距 最小值 最大值 中位值 平均值 标准差 期望寿命*

1950~ 1955 42. 7 30. 0 72. 7 40. 8 49. 4 12. 5 46. 5

1955~ 1960 42. 3 31. 0 73. 3 44. 6 52. 2 11. 9 49. 6

1960~ 1965 41. 5 32. 0 73. 5 49. 5 54. 6 11. 0 52. 4

1965~ 1970 40. 6 33. 5 74. 1 59. 6 58. 0 10. 0 56. 1

1970~ 1975 39. 7 35. 0 74. 7 63. 2 59. 9 9. 5 58. 0

1975~ 1980 45. 1 31. 2 76. 3 65. 3 61. 6 9. 1 59. 8

1980~ 1985 41. 6 35. 3 76. 9 66. 6 62. 9 8. 7 61. 3

1985~ 1990 42. 0 36. 3 78. 3 67. 1 64. 2 8. 2 62. 9

1990~ 1995 55. 5 24. 0 79. 5 67. 2 65. 1 8. 2 63. 8

1995~ 2000 45. 6 34. 9 80. 5 68. 3 66. 1 8. 7 64. 6

2000~ 2005 49. 2 32. 4 81. 6 69. 7 67. 0 9. 2 65. 4

注: ( 1) * 号表示结果来源于联合国发布的全球人口平均期望寿命( UN, 2002) ; ( 2)表中结果是以各国人口规模为

权重加权计算的。

2. 2 人口期望寿命的区域差异

从时间尺度看, 全球人均期望寿命呈逐步提高的趋势, 由上个世纪 50年代的 46 5岁增长到本世

纪初的 65 4岁,提高了近 19岁。但是, 从社会经济发展水平来看, 欠发达地区增幅要大于发达地区,

同期由41岁增长到63 4岁, 增长了22 4岁, 而人口占全球的比重由 68 2%上升至 80 8% ;发达地区

同期增长了 9 7岁, 人口比重却下降了 12 6%。从各大洲之间的比较来看,人均期望寿命增幅最大的

是亚洲,其次是拉丁美洲和加勒比海地区,第三位的是大洋洲,第四位的是非洲,欧洲和北美洲增幅相

当。同期人口比重也发生了显著的变化, 欧洲人口比重下降了 9 7%, 仅占 11 6% ,北美洲也下降了

1 6% ,其占世界人口的比重仅 5%,而亚洲和非洲人口比重进一步上升,分别占到了 61%和 13%, 大

洋洲基本维持不变, 拉丁美洲和加勒比海地区略微增长了 1 8%。

表 2 世界不同地区期望寿命和人口比例的变化情况, 1950~ 2005

地区
1950~ 1955 年

期望寿命 人口比例

2000~ 2005 年

期望寿命 人口比例

变化量

期望寿命 人口比例

全球 46 5 - - - 65 4 - - - 18 9 - - -

发达地区 66 1 31 8 75 8 19 2 9 7 - 12 6

欠发达地区 41 0 68 2 63 4 80 8 22 4 12 6

最不发达地区 35 7 8 0 49 6 11 3 13 9 3 3

非洲 37 8 8 9 48 9 13 4 11 1 4 5

亚洲 41 4 55 8 67 2 60 7 25 8 4 9

欧洲 65 6 21 3 74 2 11 6 8 6 - 9 7

拉丁美洲和加勒比海地区 51 4 6 8 70 4 8 6 19 0 1 8

北美洲 68 8 6 8 77 4 5 2 8 6 - 1 6

大洋洲 60 3 0 5 74 1 0 5 13 8 0 0

除中国之外的欠发达地区 41 3 46 0 61 2 59 9 19 9 13 9

除最不发达地区之外的欠 41 8 60 3 66 4 69 5 24 6 9 2

发达地区

南撒哈拉非洲 36 7 7 1 45 7 11 1 9 0 4 0

中国人口健康的改善和人口增长状况对世界的影响非常显著。如果不包括中国,在 1950年代初,欠发

达地区人口比重将降低 28%,因当时中国人均期望寿命较低,对欠发达地区的人口健康水平影响不大;但

是,在 21世纪初时,如果不包含中国,欠发达地区的人均期望寿命会降低2岁多,人口比重降低幅度减少到
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20%。包括南撒哈拉非洲在内的世界上最不发达地区的人口健康状况仍然不容乐观,从 1950年代初到 21

世纪初,人均期望寿命仅由 36岁提高到不到足 50岁,人口比重却由8%上升至 11%。

3 世界人口期望寿命的演变模式

在上个世纪 70年代和 80年代早期,许多人口学者都乐观地预计各国的人口死亡率和生育率将

向低死亡、低生育水平趋同,伴随而来的是较高的人均期望寿命(例如, Wilson, 2001; Abdel, 1971;

Preston, 1976)。这一观点在当时非常盛行,以至于联合国人口司做出这样的假设, 即对于人均期望

寿命在 62岁以下的国家,平均期望寿命每 5年会增长 2 5岁,期望寿命高于 62岁的国家也会以 2年

的增幅继续增高( U N, 1977, 1981)。但是,从联合国发布的过去 50年的死亡数据来看, 因各国社会

经济发展的不平衡, 人口健康状况得到改善的程度步调也不一致,人均期望寿命表现出不同模式的发

展轨迹。虽然全球人均期望寿命自上个世纪 50年代以来呈上升的趋势,但是从各国的发展轨迹来看

却不尽然。大致可以归纳为以下 6种模式:

( 1)反转型:自二战以后直到 1980年代初期, 人均期望寿命都呈增长趋势。但是自 1980年代开

始,因为艾滋病的迅速传播,尤其是在撒哈拉以南的非洲国家, 艾滋病已成为主要的死因之一。同时

伴随其他下呼吸道疾病, 以及如结核、疟疾等疾病的流行,人均期望寿命出现持续的下降,二战后取得

的人口健康成果几乎丧失殆尽(图 3A)。这些国家包括津巴布韦、斯威士兰、博茨瓦拉、中非、赞比亚、

肯尼亚和坦桑尼亚等非洲国家。持续 20多年的社会动荡、种族冲突更加剧了期望寿命下降的速度,

例如塞拉利昂、利比里亚、科特迪瓦、布基纳法索等西非国家。

图 3 世界一些国家期望寿命的变化模式, 1950~ 2005



80 人口研究 31 卷

( 2)高位停滞型:这些国家主要是前东欧经济转型国家, 其特点是自二战到 1965年之前, 人均期

望寿命提高很快,接着出现时断时续的波动, 这种状况一直持续到 1980年代末,接着是十多年的停滞

或下降时期,只是近年来才出现上升的态势(图 3B)。这些国家期望寿命的下降, 主要是成人死亡率

的大幅回升,大大抵消了婴儿死亡率下降的效果(图 3B)。这些国家主要是哈萨克斯坦、吉尔吉斯斯

坦、俄罗斯、乌克兰、保加利亚,以及波罗的海的拉脱维亚、爱沙尼亚, 等等前东欧国家。

( 3)低位停滞型:人均期望寿命尽管在 1980年代之前呈增长趋势, 但是在此之后基本呈停滞状

态,而且其绝对水平相对较低,大都在 50岁以下(图 3C)。这些国家包括安哥拉、埃塞俄比亚、乍得、

贝宁、尼日利亚、马里等非洲国家, 以及中亚的阿富汗等国。

( 4)低位增长型:人均期望寿命自 1950年代以来呈稳定增长趋势,但增速不快,绝对水平相对不

高(图 3D)。包括几内亚、苏丹、马达加斯加、几内亚比绍尔共和国、加纳、塞内加尔、毛里塔尼亚等非

洲国家,以及缅甸、蒙古等亚洲国家。

( 5)高位增长型:大多是欧美发达国家,其特征是 1950年代初人均期望寿命就处在比较高的水

平,在随后的半个多世纪里,尽管增速不快, 但是呈持续增长的趋势(图 3E)。包括北美的加拿大和美

国;欧洲的比利时、瑞士、芬兰、冰岛、爱尔兰、西班牙、希腊、德国、瑞典、奥地利、法国、荷兰、意大利、丹

麦、挪威、英国等;大洋洲的新西兰和澳大利亚,以及以色列。

(6)快速增长型:人均期望寿命从 1950年代初很低的水平开始,在半个多世纪的时间里快速增长,目前

基本上步入欧美发达国家的行列(图 3F)。包括北非的利比亚、突尼斯、埃及;中东地区的伊朗、巴林、约旦、

科威特、阿曼、卡塔尔、沙特等;南亚、东南亚的斯里兰卡、毛里求斯、越南、印度尼西亚、马来西亚、菲律宾、泰

国等;东亚的中国、日本和韩国;以及阿尔巴尼亚、土耳其和古巴等。尤其以日本的人均期望寿命增幅最大,

它从上个世纪初很低的水平迅速增高,到本世纪初已经成为世界上期望寿命最高的国家。

4 结论

从全球来看,世界人口期望寿命已经经历了半个多世纪的持续增长。至 21世纪初,有一半以上

的国家平均期望寿命达到了70岁以上,且有25%的国家超过了75岁;世界 50%以上的人口生活在平

均期望寿命为 70岁的社会环境下, 在 75岁以上的人口比例也已占到 17%。但是,世界各国趋同的预

期并没有出现, 反而呈现多样化的发展模式。有些国家近 20多年来一改过去增长的趋势而呈急速下

降的态势;还有一些国家经历了二战以后的持续增长后出现近 20多年来的停滞或下降现象; 甚至一

些国家虽然在过去的半个多世纪里一直呈缓慢增长趋势,但是其绝对水平仍然停留在很低的水平; 欧

美等发达国家即使在很高的起始期望寿命水平,也一直表现为持续缓慢的增长趋势; 世界上大多数国

家人均期望寿命表现为快速增长的态势,并逐步达到发达国家的水平。

世界各国人口期望寿命发展并不平衡。欠发达地区总体上较发达地区增幅大,但是人口比重却

大幅上升。人均期望寿命增幅最大的是亚洲国家。非洲国家总的来讲不仅与世界不能同步, 而且区

域内差异也较大。有增速很快的国家,也有增速很慢或停滞的国家, 甚至近 20年来出现急速下降的

国家也不在少数。在世界社会经济全球化的大背景下,各国人均期望寿命的变化趋势将会有两种可

能。一种可能是世界各国之间的差异进一步扩大,因为全球社会公共资源再分配的不均衡; 另一种可

能是各国之间的差距将会缩小, 因为全球社会公共资源再分配的均衡发展, 现代医疗卫生技术的扩

散,卫生保健知识通过各种媒介的传播等等。无论朝什么方向发展, 各国人口健康水平趋同的发展方

向始终是国际社会期望的目标。通过以上对世界人口健康演变历程的总结、归纳,我们可以更好地理

解全球人口期望寿命的发展趋势、区域差异,以及各种不同类型的发展轨迹,进一步强化人口健康在

社会经济可持续发展框架中的核心地位。
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Trajectory of Changes in Human Life Expectancy in the World since the 1950s

Abstract: At the star t of the 21 st centur y, the global population has r eached 6 billions. T he gr ow th rate is significantly

slow er. Many count ries completed their demographic transitio n; their T FRs ar e below the replacement lev el. Popula

t ion health, meanw hile, has been improved remarkably - notable decline in morta lit y, as w ell as incr ease in life expect

ancy. This paper systematica lly analyzes the global tr end, reg ional v ariation, as well as pattern in life expectancy in the

past 50 years, using mor tality data fo r 192 count ries published by United Nations. The r esults indicate t hat life expect

ancy has been g lobally increasing fo r the last half century . More than 50 percent o f t he w orld's population lives in coun

t ries o r r eg ions in which life expectancy is above 70 year s old. T he tr ends of life expectancy a re div ersified in that higher

incr ease in less developed regions than in mo re developed reg ions, and t he pr opor tion of their populat ion rose signifi

cantly . T he larg est incr ease in life expectancy occur red in Asia. While improvement in A fr ica is smaller than the wo rld

level, g aps among A frican count ries or reg ions are g reat.
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Authors: Ren Q iang is A ssociade P ro fesso r, I nstit ute o f Population Resear ch, Peking U niversit y.

(责任编辑:宋 严 收稿时间: 2007- 05)


